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ABSTRACT 

Objective: The aim was to investigate the color stability of artificial acrylic teeth after soaking in coffee and cleaning solutions 
and to compare the color changes with acceptable (AT) and perceptible (PT) color difference values. 

Material and Method: Forty, A1-colored, acrylic maxillary central teeth were selected and numbered. After initial color 
measurements (C0) were performed, all artificial teeth were soaked in a coffee solution renewed every 9 hours for 2 days to 
simulate 6 months of use and color measurements were performed again (C1). The specimens were then divided into 4 
subgroups (n=10) to be soaked in distilled water, alkaline peroxide effervescent tablets (Corega), chlorhexidine gluconate 
(Andorex), and sodium hypochlorite (NaClO) cleaning solutions.  Cleaning procedures were completed and final color 
measurements (C2) were performed. ΔE00 were calculated as ΔE1-2 and ΔE0-2 according to the CIEDE2000 formula. Shapiro-
Wilk, One-Way ANOVA, Tukey post hoc, and Paired Samples T-Tests were used to analyze the data (α=.05). 

Results: Corega and NaClO were more effective on the staining properties of coffee (P<0.05). The highest color change was 
observed in the samples immersed in coffee+Andorex solutions (5.34±1.03). There was no difference between AT and ΔE0-2 
values of the samples immersed in coffee+Corega and coffee+NaClO solutions (P>0.05). 

Conclusion: Corega and NaClO cleaners are more effective in removing coffee staining of artificial teeth. Since soaking in 
distilled water and Andorex solutions after coffee staining results in discoloration above the AT value, removable denture 
wearers should be informed about coffee consumption and frequency of chlorhexidine gluconate use. 
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ÖZET 

Giriş: Amaç, akrilik dişlerin kahve ve temizleme solüsyonlarında bekletilmesinin ardından renk stabilitesini incelemek ve 
renk değişimini kabul edilebilir (AT) ve algılanabilir (PT) renk farkı değerleriyle kıyaslamaktır. 

Materyal ve Metot: 40 adet, A1 renkli, akrilik maksiller santral diş seçildi ve numaralandırıldı. Başlangıç renk ölçümleri (C0) 
gerçekleştirildikten sonra, tüm yapay dişler, 6 aylık kullanımı simüle etmesi için 2 gün boyunca 9 saatte bir yenilenen kahve 
solüsyonunda bekletildi ve tekrar renk ölçümleri gerçekleştirildi (C1). Ardından örnekler distile su, alkalen peroksit efervesan 
tablet (Corega), klorheksidin glukonat (Andorex) ve sodyum hipoklorit (NaClO) temizleme solüsyonlarında bekletilmek 
üzere 4 alt gruba ayrıldı (n=10). Temizleme prosedürleri tamamlandı ve sonuç renk ölçümleri (C2) gerçekleştirildi. CIEDE2000 
formülüne göre renk değişimi değerleri ΔE1-2 ve ΔE0-2 olarak hesaplandı. Verilerin analizinde Shapiro-Wilk, Tek Yönlü 
ANOVA, Tukey post hoc ve Paired Samples T-Testleri kullanıldı (α=.05). 

Bulgular: Corega ve NaClO solüsyonları, kahvenin boyayıcı özelliği üzerinde daha etkili bulundu (P<0,05). En yüksek renk 
değişimi kahve+Andorex solüsyonlarında bekletilen örneklerde görüldü (5,34 ±1,03). AT değeriyle, kahve+Corega ve 
kahve+NaClO solüsyonlarında bekletilen örneklerin ΔE0-2 değerleri arasında fark oluşmadı (P>0,05). 

Sonuç: Yapay dişlerin kahve lekelenmesinin giderilmesinde Corega ve NaClO temizleyicileri daha etkilidir. Kahve 
lekelenmesinden sonra distile su ve Andorex solüsyonlarında bekletmek AT değerinin üzerinde renk değişikliği ile 
sonuçlandığından, hareketli protez kullanıcıları, kahve tüketimi ve klorheksidin glukonat kullanım sıklığı açısından 
bilgilendirilmelidir. 
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GİRİŞ 

Dijital teknolojideki gelişmelere rağmen, çok 
sayıda diş eksikliği bulunan yaşlı hastaların 
protetik rehabilitasyonunda konvansiyonel 
hareketli bölümlü protezler (HBP) ve tam 
protezlerin kullanımı oldukça yaygındır (Xie ve 
ark., 2015). HBP ve tam protezler; çiğneme, 
estetik ve fonasyonu yeniden kazandırmanın 
yanında, diş eksikliğine bağlı gelişen sistemik 
hastalıkların, sosyal ve psikolojik problemlerin 
önlenmesinde de önemli role sahiptir (Xie ve 
ark., 2015; Roumanas, 2019). Protez kaidesiyle 
benzer özellikler taşıyan ve ana maddesi 
polimetil metakrilat (PMMA) olan akrilik dişler, 
hareketli protezlerin bir parçası olarak sıkça 
tercih edilmektedir (Yıldırım ve ark., 2012; Ayaz 
ve ark., 2014). Kolay okluzal uyumlama, hafiflik, 
kırılma direnci, biyouyumluluk, çiğneme 
kuvvetlerini absorbe etme ve kaide materyali ile 
daha iyi bağlantı sağlama gibi özellikleri 
nedeniyle akrilik dişler porselen dişlere tercih 
edilse de aşınma ve renk değişimine yatkın olma 
gibi dezavantajlarının olduğu bilinmektedir 
(Koksal ve Dikbas, 2008; Yıldırım ve ark., 2012; 
Muhammad ve ark., 2022; Alouch ve ark., 2024). 

Hareketli protezlerin günlük bakımını 
gerçekleştirmek, oral hijyenin sağlanması ve 
protezlerin kullanım ömrünün uzaması 
açısından önemlidir (Chang ve ark., 2021). 
Yetersiz hijyen, protez yüzeyinde biriken 
bakterilerin kolonizasyonunu ve protez stomatiti 
gibi oral mukoza hastalıklarının oluşumunu 
tetikler. Bakteri birikimi; aspirasyon pnömonisi, 
plevral enfeksiyonlar veya sindirim sistemi 
hastalıklarına da sebebiyet verebilir (Baba ve 
ark., 2018). Protez temizliği; diş macunu, diş 
fırçası, sabun ve su kullanılarak mekanik 
yöntemlerle gerçekleştirilebildiği gibi kimyasal 
yöntemler veya bu yöntemlerin kombinasyonları 
kullanılarak da yapılabilir (Köroğlu ve ark., 2016; 
Ayaz ve Ustun, 2020). Özellikle nörolojik 
bozukluğa sahip, el koordinasyonu zayıf hastalar 
için protez temizliğinin sağlanması güç hale gelir 
(Durkan ve ark., 2013; Kaypetch ve ark., 2023). Bu 
durumda; enzimler, hipoklorit solüsyonları, 
dezenfektanlar, alkalin peroksitler ve asitler gibi 
kimyasal temizleme ajanları tercih edilebilir 
(Durkan ve ark., 2013). Literatürde çeşitli 
yüzdelerde klorheksidin glukonatın temizleme 
solüsyonu olarak araştırıldığı çalışmalara da 
rastlamak mümkündür (Kaypetch ve ark., 2023; 
Coelho ve ark., 2024). 

Protez kaideleri ve yapay dişler günlük beslenme 
periyodunda birçok renklendirici faktöre maruz 
kalır (Imirzalioglu ve ark., 2010; Ayaz ve ark., 
2014). Çay, kahve ve kola gibi boyayıcı içecekleri 
sık tüketen bireylerde, boyayıcı içeriğin emilimi 
nedeniyle, zamana bağlı olarak dış renklenmeler 

meydana gelebilir. Bu renklenmeler, estetik 
olmayan görünüme ve hasta memnuniyetinin 
azalmasına sebebiyet vermektedir (Banu ve ark., 
2020). Renk değişimi, tüm dental materyaller için 
yaşlanmanın ve materyal hasarının 
belirleyicilerinden biri olarak görülür. 
(Imirzalioglu ve ark., 2010). Bu nedenle 
protezlerin kullanım süresi boyunca renk 
stabilitesini koruması beklenmektedir (Alp ve 
ark., 2019; Ayaz ve Aladağ, 2023). 

Kabul edilebilir (AT) ve görsel olarak 
algılanabilir (PT) renk değişimi eşik değerleri 
dental materyallerin renk farklılıklarının klinik 
olarak değerlendirilmesinde önemli 
parametrelerdir. Birçok çalışma, akrilik kaide 
materyallerinin çeşitli boyayıcı içeceklere veya 
dezenfektanlara maruz kalması sonucu renk 
değişimini incelemiş (Durkan ve ark., 2013; Banu 
ve ark., 2020; Ayaz ve Ustun, 2020) ve bazı 
araştırmacılar bu değerleri AT ve PT değerlerini 
baz alarak kıyaslamıştır (Alp ve ark., 2019). 
Paravina ve ark. (2019), CIEDE2000 (ΔE00) renk 
değişimi formülüne göre, ΔE00=1,8 değerini AT, 
ΔE00=0,8 değerini ise PT eşik değerleri olarak 
tanımlamıştır.  

Bu çalışmanın amacı, akrilik dişlerin boyayıcı 
içecek ve temizleme solüsyonlarına 
daldırılmasının ardından renk stabilitesini 
incelemek ve sonuç renk değişimini AT ve PT 
değerlerine göre istatistiksel olarak 
kıyaslamaktır. Sıfır hipotezler şu şekildedir: 1) 
Boyayıcı içecekte bekletilmiş akrilik dişlerin renk 
stabilitesini, temizleme solüsyonlarının 
kullanımı etkilemeyecektir. 2) Akrilik dişlerin 
başlangıç renk stabilitesini boyayıcı içecek 
+temizleme solüsyonları etkilemeyecektir. 3) 
Akrilik dişlerin sonuç renk değişimi ile AT ve PT 
değerleri arasında istatistiksel olarak fark 
olmayacaktır. 

MATERYAL ve METOT 

Bu çalışmada örneklem büyüklüğü benzer 
çalışmalar referans alınarak n=10 olarak 
belirlenmiştir (Ayaz ve ark., 2014; Ayaz ve 
Aladağ, 2023). Çalışma için 40 adet, aynı 
büyüklükte, A1 renkli, akrilik maksiller santral 
kesici diş (Eraylar Akrilik A.Ş., Ankara, Türkiye) 
seçildi ve numaralandırıldı. Renk ölçümleri, 
spektrofotometre (Vita Easyshade Advance 4.0, 
Vita Zahnfabrik, Bad Säckingen, Almanya) 
yardımıyla, D65 standart gün ışığı altında, gri bir 
zemin üzerinde gerçekleştirildi. Cihaz, yapay 
dişlerin vestibül yüzeyinin merkezinde 
konumlandırıldı ve L*a*b* değerleri kaydedildi. 
Renk ölçümü 3 kez tekrarlandı ve bu ölçümlerin 
ortalaması alınarak sonuç L*a*b* değerleri 
hesaplandı (C0). Ardından, 7.5 gr kahve tozunun 
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(Nescafe Classic, Nestle SA, Vevey, İsviçre) 500 
mililitre kaynar suya ilave edilmesiyle kahve 
solüsyonu hazırlandı (Ayaz ve Ustun, 2020). 
Tüm yapay dişler, 6 ay süresince günlük 15 
dakikalık maruziyeti yansıtması için 2 gün 
boyunca kahve solüsyonunda bekletildi 
(Kalyoncuoğlu ve Atik, 2023). Solüsyon 9 saatte 
bir yenilendi. Bekleme süresi tamamlandığında 
tüm örnekler distile su ile yıkandı ve kurutuldu. 
Tekrar renk ölçümleri yapıldı ve sonuç L*a*b* 
değerleri hesaplandı (C1). Örnekler, temizleme 
solüsyonlarında bekletilmek üzere rastgele 4 alt 
gruba ayrıldı (n=10). 

Grup 1, kontrol, distile su: Bu gruptaki örnekler 
herhangi bir işlem uygulanmadan distile suda 
bekletildi. Distile su solüsyonu, deney periyodu 
boyunca, temizleme solüsyonu gruplarında 
olduğu gibi 9 saatte bir yenilendi. 

Grup 2, Corega: Bir tabletin uygulama süresinin 
15 dakika olduğu düşünüldüğünde, 6 aylık 
kullanım için örnekler toplam 45 saatlik bir 
maruziyete tabi tutulmalıydı. Bu nedenle, 
örnekler ortalama 2 gün boyunca solüsyon içinde 
bekletildi. Solüsyon 9 saatte bir yenilendi 
(Kalyoncuoğlu ve Atik, 2023). Üretici firma 
talimatlarına göre, bir adet tablet 200 ml’lik ılık 
suda 5 dakika bekletilerek temizleme 
solüsyonları hazırlandı.  

Grup 3, Andorex: 6 aylık bir kullanım için 
örnekler ortalama 2 gün boyunca 9 saatte bir 
yenilenen %0,12’lik klorheksidin diglukonat 
solüsyonu (Andorex, Pharmactive, Tekirdağ, 
Türkiye) içinde bekletildi.  

Grup 4, Sodyum hipoklorit (NaClO): %5’lik 
sodyum hipoklorit (Microvem, Altun 
Sterilizasyon ve Medikal, Sakarya, Türkiye) 
solüsyonu daha önceki bir çalışma referans 
alınarak %0,5’lik oran elde edilecek şekilde 
distile su ile seyreltildi (Kaypetch ve ark., 2023). 
Örnekler, 6 aylık bir kullanım için 2 gün boyunca 
9 saatte bir yenilenen %5’lik sodyum hipoklorit 
solüsyonunda bekletildi. 

Uygulama süresi tamamlandıktan sonra tüm 
örnekler distile su ile yıkandı ve kurutuldu. 
Spektrofotometre yardımıyla renk ölçümleri 
gerçekleştirildi ve sonuç L*a*b* değerleri 
kaydedildi (C2).  

Temizleme solüsyonlarının kahve sonrası oluşan 
renklenmeye etkisini incelemek için C1 ve C2 

ölçümleri kullanılarak ΔE1-2 değerleri, başlangıç 
renk değerleri üzerinde kahve +temizleme 

solüsyonlarının etkisini incelemek için C0 ve C2 

ölçümleri kullanılarak ΔE0-2 değerleri aşağıda 
verilen CIEDE2000 (ΔE00) formülü kullanılarak 
hesaplandı.  

 

Tanımlanan formülde, parlaklık, doygunluk ve 
renk tonu verilerindeki değişimler ΔL', ΔC' ve 
ΔH' olarak ifade edilmektedir. SL, SC ve SH, 
L*a*b* koordinatlarındaki renk farklılık 
çiftlerinin lokasyonunu toplam renk farklılığı 
değişkenine uyumlayan ağırlıklandırma 
fonksiyonlarıdır. RT, CIE L*a*b renk sisteminde 
mavi alandaki doygunluk ve ton farklılıkları 
arasındaki etkileşim miktarını gösteren rotasyon 
fonksiyonudur. KL, KC ve KH parlaklık, 
doygunluk ve renk tonu için hesaplanan 
parametrik faktörlerdir ve 1 olarak alınmıştır 
(Sharma ve ark., 2005). 

Verilerin istatistiksel analizinde Jamovi (V2.3.28, 
The Jamovi Project, Avustralya) yazılımı 
kullanıldı. Shapiro-Wilk testi ile normal dağılıma 
uygun bulunan veriler (P>0,05) (Tablo 1) tek 
Yönlü Varyans Analizi (ANOVA) ve Tukey post 
hoc testleri ile analiz edildi. ΔE0-2 değerlerinin, AT 
ve PT eşik değerleriyle istatistiksel farkı Paired 
Samples T-Testi kullanılarak analiz edildi (P 
<0,05).  

Tablo 1. Shapiro-Wilk testi sonuçları 

 ΔE1-2  ΔE0-2 

Shapiro-Wilk 
W 

0,974 0,948 

Shapiro-Wilk p 0,485 0,064 

Shapiro-Wilk p değerleri>0.05 olduğundan, veriler normal 

dağılıma uygun bulunmuştur. 

BULGULAR 

Tek yönlü ANOVA sonuçlarına göre (Tablo 2), C1 
renk değerleri üzerinde temizleme 
solüsyonlarının etkisi (ΔE1-2) ve C0 renk değerleri 
üzerinde kahve+temizleme solüsyonlarının 
sonuç etkisi anlamlıdır (ΔE0-2) (P <,001). 
Temizleme solüsyonlarının (ΔE1-2) ve kahve 
+temizleme solüsyonlarının etkilerini (ΔE0-2) 

kıyaslayan çoklu karşılaştırmalar ve ortalama 
±standart sapma (SD) değerleri Tablo 3’te 
verilmiştir.
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Tablo 2. Tek yönlü ANOVA sonuçları 

 F  df1 df2 P* 

ΔE1-2 28,0  3 19,2 <,001 

ΔE0-2 33,4  3 19,0 <,001 

F: Tek yönlü ANOVA, *P<,001 

Tablo 3. ΔE1-2 ve ΔE0-2 için gruplar arası karşılaştırmalar ve ortalama ±standart sapma (SD) değerleri 

Temizleme 
solüsyonları 

ΔE1-2 
Ortalama ±(SD)  

Boyayıcı içecek +Temizleme 
solüsyonları 

ΔE0-2 
Ortalama ±(SD) 

Distile su 1,86 ±0,90 A Kahve +Distile su 4,07 ±0,86 A 

Corega 3,69 ±0,66 B Kahve +Corega 1,88 ±0,58 B 

Andorex 2,15 ±0,42 A Kahve +Andorex 5,34 ±1,03 A  

Sodyum 
hipoklorit 
(NaClO) 

4,14 ±0,70 B Kahve +Sodyum hipoklorit 
(NaClO) 

2,10 ±1,70 B 

Aynı sütundaki farklı büyük harfler gruplar arasındaki anlamlı farkı ifade etmektedir (P<0,05) 

 

Kahvede bekletilen yapay akrilik dişlerin renk 
değişimi ΔE0-1=5,02±1,02 olarak elde edilmiştir. 
Kahve lekelenmesine, distile su ve Andorex’in 
etkisi arasında ve Corega ve NaClO’nun etkisi 
arasında fark yoktur (P>0,05). Corega ve NaClO, 
kahvenin boyayıcı özelliği üzerinde distile su ve 
Andorex’e kıyasla daha etkilidir (P<0,05). En 
yüksek renk değişimi NaClO ile elde edilmiştir 
(4,14 ±0,70).  

C0 değerleri baz alındığında, kahve +distile su ve 
kahve +Andorex solüsyonlarında bekletilen 
örneklerin renk değişimleri arasında ve kahve 
+Corega ve kahve +NaClO solüsyonlarında 
bekletilen örneklerin renk değişimleri arasında 
fark oluşmamıştır (P>0,05). En yüksek renk 
değişimi kahve +Andorex ile oluşmuştur (5,34 
±1,03). ΔE1-2 ve ΔE0-2 değerlerine bakıldığında 

(Tablo 3), kahve sonrası distile suda veya 
Andorex solüsyonunda bekletilen örneklerin 
daha fazla renk değişimi gösterdiği, Corega veya 
sodyum hipoklorit solüsyonlarının ise kahvenin 
boyayıcı etkisini azaltmakta pozitif etki 
göstererek renk değişimini azalttığı 
görülmektedir.  

Akrilik dişlerin ΔE0-2 değerlerinin, AT (ΔE00=1,8) 
ve PT (ΔE00=0,8) eşik değerleriyle farkının 
istatistiksel olarak analizi Şekil 1’de grafik olarak 
sunulmuştur. Tüm solüsyonların ΔE0-2 değerleri 
PT eşik değerinden anlamlı olarak fazla 
bulunmuştur (P<0,05).  AT eşik değerine göre, 
kahve +distile su ve kahve +Andorex daha fazla 
renk değişimine neden olurken (P<,001), kahve 
+Corega ve kahve +NaClO etkisi anlamlı 
bulunmamıştır (P>0,05).  
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Şekil 1: ΔE0-2 değerlerinin, AT ve PT eşik değerleri ile farkının istatistiksel grafiği (AT=1,8; PT=0,8 
olarak tanımlanmıştır.) 

 

TARTIŞMA 

Bu çalışmada, C1 değerleri üzerinde temizleme 
solüsyonlarının etkisi (ΔE1-2) ve C0 değerleri 
üzerinde kahve +temizleme solüsyonlarının 
sonuç etkisi anlamlı bulunmuştur (ΔE0-2) (P 
<,001). Tüm grupların ΔE0-2 değerleri PT’ ye 
göre anlamlı olarak fazla iken (P<0,05), AT’ye 
göre kahve +Corega ve kahve +NaClO’nun 
etkisi anlamlı bulunmamıştır (P>0,05). Bu 
nedenle hipotez 1 ve 2 reddedilmiş, hipotez 3 
ise parsiyel olarak reddedilmiştir.  

Aşırı sıcaklık farklarıyla tüketilen çeşitli 
yiyecek ve içeceklerle temasta bulunmak, 
protez materyallerinin farklı kirleticileri 
emmesine ve bu sebeple yapısal olarak 
bozulmasına yol açabilir (Banu ve ark., 2020). 
Bu durum, HBP ve tam protezlerin en estetik 
bileşeni olan yapay dişlerin görünümünü 
olumsuz etkiler. Bu renk bozulmasının başlıca 
sorumluları arasında tannin (kahvede bulunan 
bir bileşik) yer alır. Kahve, Türkiye’de en çok 
tüketilen ikinci içecek olarak bilinmektedir ve 
kahve tüketimiyle hem absorbsiyon hem 
adsorbsiyon ile boyanma meydana geldiği 
rapor edilmiştir (Yıldırım ve ark., 2012; 
Mousavi ve ark., 2016). Koksal ve Dikbas (2008) 
daha açık renkli materyallerin daha fazla renk 
değişikliği gösterdiğini bildirmiştir. Bu 
nedenle, bu çalışmada A1 renkli yapay dişlerin 
kullanılması tercih edilmiştir.  

Çalışmamızda 6 aylık kahve tüketiminin yapay 
dişlerde AT değerinin üzerinde renk değişimine 
yol açtığı görülmüştür (∆E0-1=5,02±1,02). Bu 

sonuç, sarı boyalar ve tannik asit kaynaklı renk 
değişimine bağlanabilir. Ayrıca kahvenin 
asidikliği, temel olarak renk değişiminden 
sorumlu, yüksek moleküler ağırlıklı, kahverengi 
nitrojenli bileşikler olan melanoidinlerin 
oluşumuna neden olur (Nunes ve Coimbra, 
2007). Bu bulgu, 30 günlük daldırma sonrasında 
porselen, geleneksel ve güçlendirilmiş akrilik 
dişlerde en fazla lekelenmeye neden olan 
içeceğin filtre kahve olduğunu öne süren 
çalışmayla uyumludur (Mutlu-Sagesen ve ark., 
2001). Benzer şekilde, Gregorius ve ark. (2012)' a 
göre, kahve içeceği, 7 günlük daldırma 
sonrasında yüksek mukavemetli akrilik dişlerde 
ton, parlaklık ve doygunluk olarak en fazla renk 
değişimine neden olmuştur. 

Protezlerin hijyeni önemli olduğundan, ticari 
protez temizleme ürünleri sürekli 
çeşitlenmektedir. Kimyasal temizleyiciler, 
özellikle tablet ve solüsyonlar, kullanım 
kolaylığı nedeniyle öne çıkmaktadır. Mevcut 
protez temizleyicileri arasında, bakterisidal ve 
fungisidal özelliklere sahip olan %0,5 ve %1’lik 
NaClO, en yaygın kullanılan solüsyonlardan 
biridir. Mikroorganizmalara karşı etkisi, 
mikropların hücre duvarlarına zarar veren 
hidroksil ve klorür iyonlarından kaynaklanır. 
Bu iyonlar, mikrobiyal hücre zarlarına zarar 
vererek lipitleri ve yağ asitlerini parçalar ve 
mikroorganizmaların yok edilmesini sağlar 
(Salles ve ark., 2015). Klorheksidin glukonat 
(örneğin Andorex solüsyonu) ise diş 
hekimliğinde en yaygın kullanılan antiseptik 
bileşenlerden biridir. Antibakteriyel ve 
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antifungal etkileri sayesinde ağız gargaraları, 
ağız çalkalama solüsyonları ve protez 
temizleyicilerinde önemli bir içeriktir. Bu 
bileşen, pozitif yüklü bir molekül olup, bakteri 
hücre duvarındaki negatif yüklü bölgelerle 
bağlanarak hücre duvarını bozar ve bakteriyi 
etkisiz hale getirir (de Andrade ve ark, 2012). 
Alkalen peroksit efervesan tabletler (örneğin 
Corega tablet) ise suda çözündüğünde, oksijen 
açığa çıkaran alkali peroksit çözeltileri 
oluştururlar ve bu da debrisin mekanik olarak 
temizlenmesinde ve aynı zamanda protez 
üzerindeki biyofilmlerin, bakteri ve mantar 
aktivitelerinin azaltılmasında etkilidir (Arruda 
ve ark., 2015). Çalışmamızda, Corega tablet ve 
NaClO solüsyonları, kahvenin boyayıcı özelliği 
üzerinde distile su ve Andorex solüsyonlarına 
kıyasla daha etkili bulunmuştur.  

Yapay dişlerde en yüksek renk değişimi kahve 
+Andorex solüsyonlarında bekletilen 
örneklerde görülmüştür (5,34 ±1,03). Bu sonuç, 
klorheksidin glukonatın yapay dişlerde ağır 
renklenmelere yol açtığını gösteren önceki 
çalışmaları desteklemektedir (Budtz-Jorgensen, 
1979; de Andrade ve ark, 2012; Kaypetch ve 
ark., 2023). %0,1’in altındaki 
konsantrasyonlarda antibakteriyel aktivitesi 
azalan klorheksidin solüsyonu çalışmamızda 
%0,12 ile düşük konsantrasyonda kullanılmış 
olmasına rağmen, yine de yapay dişlerin 
lekelenmesini arttırmıştır.  

Önceki çalışmalarda, temizleyicilerin yalnızca 
su ile yapılan temizlemeye kıyasla leke çıkarma 
konusunda etkili olduğu bildirilmiştir 
(Kurtulmus-Yilmaz ve Deniz, 2014; Arruda ve 
ark., 2015). Fakat bu çalışmada, ΔE1-2 ve ΔE0-
2’ye göre distile su ve Andorex arasında 
anlamlı fark bulunamamıştır. Bu farklılık, bahsi 
geçen çalışmalarda potasyum monopersülfat, 
sodyum perborat, NaClO, alkalen peroksit ve 
alkalen hipoklorit gibi kimyasal 
temizleyicilerin kullanılması nedeniyle 
doğmuş olabilir. Diğer yandan, çalışmamızda 
NaClO ve Corega tabletin leke çıkarma 
etkinliği distile sudan daha yüksek 
bulunmuştur. Bu bulgular ile uyumlu şekilde, 
NaClO’nun diş protezlerindeki lekeleri etkili 
bir şekilde giderdiğini rapor eden çalışmalar 
mevcuttur (Kurtulmus-Yilmaz ve Deniz, 2014; 
de Sousa ve ark., 2015). Kurtulmus-Yilmaz ve 
Deniz (2014) NaClO ve alkalen peroksit protez 
temizleyicilerinin kahve, çay ve kırmızı şarap 
lekelenmesini çıkarma etkinliğini benzer olarak 
rapor etmiştir. Bu bulgu, Al-Huraishi ve ark. 
(2013) tarafından protez temizleyicilerinin leke 
çıkarma etkinliğinin, içerdikleri hipoklorit veya 
peroksit maddelerine değil, temizleyicinin 
formülasyonuna bağlı olabileceği ile 
ilişkilendirilmiştir.  

 Çalışmamızda, kahve +distile su ve kahve 
+Andorex solüsyonları AT eşik değerine göre 
belirgin olarak fazla renk değişimine neden 
olurken, kahve +Corega ve kahve +NaClO 
solüsyonlarında bekletilen örneklerin renk 
değişimi PT seviyesinde bulunmuştur. Alkalen 
peroksit ve NaClO solüsyonlarının, 6 aylık 
daldırma süresi sonrasında anlamlı derecede 
leke çıkardığı gözlemlenmiştir. Öte yandan, 
bazı araştırmalar alkalen peroksit ve alkalen 
hipoklorit içerikli ticari protez 
temizleyicilerinin leke çıkarmada etkili 
olmadığını belirtmiştir (Haghi ve ark., 2015; 
Hollis ve ark., 2015). Bu sonuçlardaki farklılık, 
farklı boyayıcı solüsyon ve temizleme 
protokollerine bağlanabilir.  

Bu çalışmada örneklem sayısının güç analizi 
yapılmadan benzer çalışmalar referans alınarak 
belirlenmesinin çalışma bulgularını 
etkileyebileceği göz önüne alınmalıdır. Bu 
çalışmanın limitasyonları, renk stabilitesinin 
yalnızca üç tür temizleme ajanı ve antiseptik 
ajan kullanılarak sadece 6 ay gibi kısa bir 
süreyle değerlendirilmiş olmasıdır. Oysa HBP 
kullanan bireyler aynı protezi genellikle 4 yıla 
kadar kullanmaktadır. Ayrıca, bu çalışmada 
tükürük varlığı ve miktarı, ağız içi pH 
değişiklikleri ve sıcaklık farklılıkları, çiğneme 
kuvvetleri gibi in vivo şartları taklit edebilecek 
koşulların, yapay akrilik dişlerin renk 
stabilitesi üzerindeki etkileri ele alınmamıştır. 
Renk stabilitesinin yanında, protez 
temizleyicilerinin aktif bileşenlerinin protez 
kaide materyalleri üzerinde meydana getirdiği 
fiziksel ve mekanik değişikliklerin in vivo 
koşullar yansıtılarak test edildiği ileri 
çalışmalar planlanabilir.  

Sonuç 

Bu çalışmanın sonuçları ışığında, şu sonuçlara 
varılabilir: 

1) Altı aylık kullanımda yapay dişlerin kahve 
lekelenmesinin AT değerinin üzerinde olduğu 
gözlenmiştir. Bu lekelenmenin giderilmesinde 
Corega ve NaClO temizleyici solüsyonlarının 
distile su ve Andorex’e göre anlamlı derecede 
daha fazla etkili olduğu gösterilmiştir. Bu 
nedenle kahve tüketimi fazla olan HBP 
hastalarının temizleme rutinlerine bu 
solüsyonları dahil etmesi tavsiye edilebilir.  

2) Kahve lekelenmesinden sonra distile su ve 
Andorex solüsyonlarında bekletmek klinik 
olarak kabul edilemeyen renk değişikliği 
gösterdiğinden, HBP hastalarının kahve 
tüketimi sonrası Andorex kullanımının yapay 
dişlerinde renk değişimine neden olabileceği 
yönünde bilgilendirilmesi gerekebilir.  
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Üniversitesi Sağlık Araştırmaları Etik Kurulu 
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